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　1．はじめに
　近年、直腸癌や膀胱癌の増加に伴い、尿路変更術・
人工肛門造設術を受ける患者は、増加する傾向にある。
その為看護婦の役割として、オストメイトが退院後も
スムーズに日常生活に適応し、自立していけるよう援
助することが、より重要視されるようになった。
　当12階東病棟では、ここ2～3年間でストーマケ
アの看護レベルの統一と、そのレベルアップの為研究を
進めてきたが、レベルが不統一ではないかという問題
が生じている。
　私達は、昨年度作成したチェックリストを使用して
みての再評価の時期にきていると判断した。そこで、
その評価をもとに、看護婦のストーマケアへの関わり
を意識度の面から調査するためにアンケート方式をと
ってみた。それにより看護レベルの統一を図り、現在
のストーマケアの問題点を抽出したいと考え、今回の
研究を進めていった。
　皿．実施・結果
　当病棟にて、昭和62年～63年にかけて、ストー
マ造設患者は、約22名である。その内分けは、尿管
皮膚痩が約16名、回腸導管が3名、人工肛門が3名
となっている。これら約22名のストマーケアに使用
したチェックリストを振り返ってみた。
　現在活用しているチェックリストは、昭和62年
10月頃より使用開始した。ストーマケアにおける患
者の自立判定をA～Eの5段階に分けた。　（A：説明
を受けるのみ、B：説明を受けながら一緒に施行、　C
：説明を受けながらt人で施行、不十分なところ看護
婦施行、D：説明を受けながら一人で施行、　E：全て
一人で施行）なをかっ、スキントラブルのある患者に
対しては、問題リストに記載しストーマケアの統一を
図った。
　今回私達は、その対象患者に使用したチェックリス
トを評価し、使用前と後では、患者の自立が早くなっ
たとともに、スキントラブルも減少傾向にあるという
ことがわかった。
　また、患者の自立度には看護婦のストーマケアへの
関心、レベルの統一、知識の向上があったのではない
かと仮定した。そこで、看護婦のストママケアに対す
る意識を知る為アンケートを実施した。（資料1参照）
　アンケート内容と結果
アンケート期間：昭和63年12月13日～18日
対象：12階東病棟看護婦22名
アンケート回収率　一＝100％
1の（1）はい＝100％
　　　（2）はい＝95％　　無回答＝一　5％
　　　（3）はい＝32％　　いいえ＝・68％
　　　（4）①治療行為、日常生活の項目は必要ない。
　　　　　②交換時の皮膚の状態を書けるところがあ
　　　　　　つた方が良い。
　　　　　③患者が一人でストーマの管理を行えた日
　　　　　　付を入れる欄が欲しい。
　　　（5）①同じトラブルを繰り返すことも少ないし、
　　　　　　前回行った処置で、患者も納得し、満足
　　　　　　した方法で誰にでも同じように受けられ
　　　　　　る。55％
　　　　　②チェックリストを見ることで、その患者
　　　　　　の自立度がわかるので、どの看護婦が関
　　　　　　っても次の段階のレベルへもっていける。
　　　　　　又、自分にあったパックやテープが選択
　　　　　　できる。18％
　　（6）①手術前～手術後、及び退院までチェック
　　　　　　リストを見れば、治療・安静度・自立度
　　　　　　がわかり、計画的にストーマケアにあた
　　　　　　れる。36％
　　　　　②どんなムンテラが患者にされたか、又患
　　　　　　者がどの位受け入れられたかを、積極的
　　　　　　に知ろうとするようになった　　5％
　　　　　③統一された指導を行える　　　68％
2の（1）はい＝82％　　　いいえ＝18％
　　（2）はい；94％　　　いいえ＝＝　6％
　　（3）助言＝13名　勉強会＝11名　パンフレ
　　　　ット（業者）一7名　患者からの情報一7名
病棟で作成したパンフレット＝6名　講習会＝4名
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　　（4）交換に立ち会う機会が少なく、自分から進
　　　んで勉強しようとする意欲がなかった。
3の（1）はい＝40％　　いいえ＝10％
　　　　　どちらとも言えない＝50％
　　（2）①手術後、パウチの装着時、患者の苦痛が
　　　　少ない＝16名
　　　　②パウチの径が大きいのでストーマを観察
　　　　　しゃすい。＝1名
　　　　③パックの接続部の密着性が強いのでもれ
　　　　　が少ない＝1名
　　　　④創部の安静（出血予防）が保てる一4名
　　　　⑤処置しやすい＝1名
　　　　　⑥看護婦サイドとして、パックの装着が楽
　　　　　　＝2名
　　（3）①種類が豊富で適応がよくわからないのが
　　　　　ある＝3名
　　　　②パックの特長をうまく患者に説明できな
　　　　　い一1名
　　　　　③スキントラブル発生時の対応ができない
　　　　　；2名
　　　　　④コスト的なことで困ったニ1名
4の（1）はい＝68％　　　いいえ＝＝10％
　　（2）①社会復帰後の患者が生活しやすい位置に
　　　　　ストーマを作成しなければならない＝68％
　　　　　②スキントラブル合併症が少なくなる
　　　　　一＝　1　O％
　　（3）心当者なし
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（4）医師＝0％
　　護婦＝100％
　　GILkN＝：　9　O　％
　　Cま㌔）ニ32％
　　32％
　　はい＝2・7　％
　　22％
（1）ζまし、＝50％
　　14％
（　2）
　　1回のみ一・　1名
看護婦＝O％　医師と看
10回以上＝3名
いいえ；10％
いいえ＝36％　未回答
いいえ＝一　51％　未回答
いいえ＝36％　未回答
2～3回＝7名
（3）業者のパンフレット＝10名　ビデオ＝4名
　　はい＝82％　　いいえ＝5％　　どちら
　　ともいえない＝＝8％　　未回答＝5％
　　順番をっけられないという回答が多かった
　　①ストーマケアは奥が深いものなので、今
　　後も情熱をもって取り組みたい。
　　②ETをおいてストーマ外来を作りたい。
　　　　③ストーマケアに対し意欲て出てきた。
　　　　　④ストーマ造設した患者の社会保障につい
　　　　　　て、もっと私達が知るべきである。
　　　　　⑤個別性を考えたストーマケアが必要であ
　　　　　　るQ
　　　　　⑥看護婦自身が知識や技術の向上につとめ
　　　　　　る。
　　　　　⑦患者用のチェックリストが必要ではない
　　　　　　か。
　　　　　⑧医師との協力が必要である。
　皿．考　察
入院から退院まで、継続的にストーマケアが提供で
きるという目標をもとに、ここ2～3年研究を重ねて
きた。目標を達成する手段として、チェックリストを
作成し、それに基づいてケアを進めてきた。その結果、
患者の自立がスムーズになってきたのは事実である。
しかし、今回スタッフを対象にアンケートを行ったこ
とにより、ストーマケアに対する看護婦の意欲が強く
現れている点について考察する。
　1）現在使用しているチェックリストについて、改
　　訂すべき点があるかという問い〔アンケート1（3）〕
　　に対し、現状のままで良いと答えた者が68％で、
　　改善すべきであると答えた者が32％である。こ
　　れは、現時点で満足してしまっている傾向を示し
　　ている。
　2）知識・技術の面で、昨年に比べ向上したかとい
　　う問い〔アンケート2〔2）〕に対し、“いいえ”と
　　答えた者がいる。その理由は、r指導に立ち会う
　　機会が少なく、更に自ら進んで勉強しようと思わ
　　ない』ということであった。又、適切なパックが
　　選択できる〔アンケート3ω〕と、答えた者が半
　　分にも満たない（40％程度）という結果も得ら
　　れている。これらのことより、看護婦の知識と意
　　識がまだまだ不充分であることがうかがえる。
　看護婦の意識度を調査する目的でアンケートを行っ
たが、ストーマケアに携わっての意見が様々出ており、
ストーマケアは奥が深いもので、ここまでのレベルで
良い、という終わりのないものである。それだけに、
情熱と意欲をもって継続しなければならないと考える。
　当病棟において、ストーマケアの研究が始まって間
もないにもかかわらず、現時点で満足してしまってい
ることは、患者の社会生活での自立が、ストーマケア
の最終目的であるのに、社会復帰農の状況が全くわか
らず、その評価を狭めていることが原因でもあろう。
　従って、今後病棟内でも、スタッフが興味や意欲を
一一@100　一一
もてるような勉強会を続け、又自分達のケアを評価す
る上で、退院後の患者のストーマケアも把握できるよ
うな場を設けることを課題として、研究を続けていき
たい。
　IV．終わりに
　今回、看護婦のストーマケアに対する意識を調査す
る目的で、アンケートを行った。しかし、内容に不適
切な質問や関連性のないものも含まれていた為、多数
の意見を得られたが、全てを考察に活かすことが出来
なかった。
　私達は、患者により良いストーマケアを提供できる
よう努力を続けていきたい。
　最後に、この研究に御協力して下さった皆様に深く
感謝いたします。
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　アンケート　　　　　　　　　　　　資料1
1．チェックリストの活用について
　（1）昨年作製したチェックリストを利用しま
　したか
　（2）以前のチェックリストに比べて使いやすか
　つたですか
　（3）昨年作製したチェックリストについて改善
すべき点がありますか。
　（4）（3）でntはい”と答えた人は、具体的に
例を挙げて下さい。
　（5）チェックリストは患者にとって、どういう
利点があったか、具体的に書いて下さい。
　（6）チェックリストを利用することで看護婦サ
イドの利点になった事を具体的に書いて下さい。
2．スキントラブルについて
　（1）あなたは、昨年の研究以後スキントラブル
が減少したと思いますか。
　（2）あなたは、スキントラブルに関して、知識
や技術は昨年に比べ向上したと思いますか。
　　（3）　（2）で｛tはい”と答えた人は、どういう
　方法で修得しましたか。下記の中から選んで下さい。
　　　・文献・看護雑誌・業者のパンフレット。病棟
　　で作製したパンフレット・勉強会・先輩からの
　　助言・患者からの情報・医師・講習会・その他
　　（4）　（2）でttいいえ”と答えた人は、何故修
　得できなかったのかを具体的に挙げて下さい。
3．パックの選択について
　　（1）あなたは、患者のストーマ状態に応じたパ
　ックの種類の選択ができますか。
　　（2）以前、手術直後にバリケアを使用していま
　したカミアコーディオンフランジに変えて良かっ
　た点を挙げて下さい。
　　（3）パックの選択で困った事があったら具体的
　に書いて下さい。
4．マーキングについて
　　（1）あなたは、マーキングは必要だと思いますか。
　　（2）　（1）で“はい”と答えた人は、何故そう
　思いますか。
　　（3）　（1）で“いいえ”と答えた人は、何故そ
　う思いますか。
　　（4）誰が行なう行為だと思いますか。
　（・医師・看護婦・医師と看護婦）
5．パックの洗浄を指導する時期は歩行開始時とし
　てすすめています瓜それが適当だと思いますか。
6．チェックリスト上にパックの洗浄に関するもの
　をあげた方が良いと思いますか。
7．あなたは自己導尿の指導を行なったことがあり
　ますか。
8．洗腸指導について
　　（1）あなたは洗腸指導を行なったことがありま
　すか。
　　（2）　（1）で“はい”と答えた人は、何回行な
　つたことがありますか。
　　（3）あなたは何を使って行ないましたか。
9．あなたはストーマケアにたずさわって、これか
　らも続けて研究の必要があると感じますか。
10．あなたはストーマケアにたずさわっている看護
　婦にとって、一番大切な要素は何だと思いますか。
　次のイ～ホに順番をつけて下さい。
　　イ）専門知識　口）情熱ハ）家族とのコミュ
　　ニケーション　ニ）（あたたかな心　ホ）指導
11．ストーマケアにたずさわっての看護婦としての
　意見を何かあげて下さい。
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